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КАЧЕСТВЕННЫЙ АНАЛИЗ РИСКА ЗАНОСА 
ЧУМЫ МЕЛКИХ ЖВАЧНЫХ НА ТЕРРИТОРИЮ 


РОССИИ 


Введение 
Анализ риска — аналитическая проце- 
дура, используемая для определения и рас- 
счета вероятности ввоза в страну-импор- 
тер различных источников риска - патоге- 
нов с импортируемым товаром, например, 
биологического происхождения. 


К таким патогенам в анализе риска от- 
носят биологические агенты, например, 
микроорганизмы (и их токсины), являю- 
щиеся возбудителями заболеваний людей, 
животных или растений; различные хими- 
ческие агенты токсического, онкогенного 
или другого воздействия [3, 4]. 
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Г] ЧМЖ не регистрировалась 
Г] Эндемичность до 5 лет 
ШИ Эндемичность в течение 5-12 лет 


Рис. 1. Географическое распространение ЧМЖ за период 1996-2007 гг. 


Целью наших исследований был качес- 
твенный анализ риска заноса чумы мелких 
жвачных (ЧМЖ) на территорию России с 
использованием методологических подхо- 
дов, разработанных в ФГУ «ВНИИЗЖ». 

Материалы и методы 

Методологически существует не- 
сколько вариантов оценки риска: качест- 
венный, полуколичественный и количес- 
твенный анализ (прил.). Безусловно, пер- 
вый из них является наиболее простым 
методом, позволяющим получить инфор- 
мацию быстро и в общедоступной форме. 
Однако полученные в результате качест- 
венного анализа выводы не могут тракто- 
ваться однозначно, что сводит на нет до- 
стоинства данного метода. Количествен- 
ный метод, более информативен, но тре- 
бует наличия широкого спектра точных 
данных, достаточно длителен, а осознание 
его результатов без специальной подго- 
товки затруднительно. 

Очевидно, что эти методы не только до- 
полняют друг друга, но зачастую и реали- 
зуются одновременно в процессе решения 
одной задачи. Тем не менее, в типичном слу- 
чае мы можем: качественно — оценить риск 
заноса заболевания на ранее благополуч- 
ную территорию; количественно - оценить 
возможное распространение и ущерб от за- 
болевания; полуколичественно — оценить 
общий риск в данной ситуации [3, 4, 10]. 

Качественный анализ проводили по ли- 
тературным данным и данным МЭБ [12]. 

Результаты и обсуждение 

Чума мелких жвачных - высококонта- 
гиозное, остро или подостро протекающее 
вирусное заболевание овец и коз, характе- 
ризующееся лихорадкой, язвенными пора- 


жениями слизистой оболочки ротовой по- 
лости, геморрагическим гастроэнтеритом, 
поражением лимфоидной системы и раз- 
витием пневмонии [5, 8, 11]. 

Цели исследований предполагают оп- 
ределить — «Существует ли риск заноса 
ЧМЖ на территорию Российской Федера- 
ции». 

Ответить на данный вопрос можно сло- 
вами академика РАСХН Бакулова И.А.: 
«В настоящее время существует всеобщий 
глобальный риск заноса любого возбуди- 
теля в любую точку мира» [2]. 

Идентификация опасности. 

Источник инфекции — больные и пере- 
болевшие животные. 

Восприимчивые животные: 

® овцы и особенно козы; 

® газель, нубийский горный козел, ов- 
цы ларистан; 

® американский белохвостый олень; 

® укрупного рогатого скота и буйволов 
ЧМЖ протекает бессимптомно. 

В естественных условиях заражение 
происходит через пищеварительный тракт, 
возможно также, через слизистую оболоч- 
ку носовой полости [5, 11]. 

Источниками возбудителя ЧМЖ явля- 
ются трупы павших и вынужденно убитых 
животных, шкуры, кишечное сырье, кости, 
рога, копыта, шерсть. 

Исходя из вышеизложенного, можно 
констатировать, что занос в страну возбу- 
дителя заболевания возможен с импорти- 
руемыми восприимчивыми животными, 
мясом и другими продуктами животного 
происхождения. 

Анализ эпизоотической ситуации. 
По данным МЭБ, стационарно неблагопо- 
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Рис. 2. Динамика эпизоотического процесса 
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Рис. 3. Динамика вакцинопрофилактики овец и коз (по странам в целом) 


лучными по ЧМЖ остаются территории 
стран Африки, Южной Азии, Ближнего и 
Среднего Востока. На рис. 1 представле- 
ны сведения о странах, в которых регис- 
трировали данное заболевание в период 
с 1996 по 2007 гг. 

Из рис. 1 следует, что наибольшее гео- 
графическое распространение ЧМЖ по- 
лучила в Западной и Центральной Аф- 
рике, Аравийском полуострове, в странах 
Ближнего Востока и Азии (эндемичность 
от 5 до 12 лет). 

Для анализа эпизоотического процесса 
была исследована динамика регистрации 
случаев ЧМЖ в странах мира за период 
1996-2007 гг, данные приведены на рис. 2. 

Как видно из рис. 2, наиболее напря- 
женная ситуация по ЧМЖ сложилась в 
мире за период 2001-2004 гг., когда коли- 
чество вспышек болезни составляло от 
1690 до 2615 в год, что соответствовало 50- 
70 вспышкам на 10 млн. голов восприим- 
чивого скота. Такая же ситуация склады- 
валась в 1986-1989 гг. Из этого следует, что 


эпизоотическая ситуация при ЧМЖ обла- 
дает признаками цикличности в многолет- 
ней динамике. 

После 2004 г отмечается стабилиза- 
ция эпизоотической ситуации по ЧМЖ в 
мире, и, как показывает анализ официаль- 
ных данных МЭБ, в этом существенную 
роль сыграла профилактическая иммуни- 
зация восприимчивого поголовья. Для под- 
тверждения этого вывода была произведе- 
на оценка уровня вакцинопрофилактики 
ЧМХЖ при сопоставлении с данными эпи- 
зоотической ситуации за последнее деся- 
тилетие (рис.3). 

Данные рис. 3 свидетельствуют, что с 
1996 г. в мире отмечалось 2 периода мас- 
совой вакцинации мелкого рогатого ско- 
та против ЧМЖ, а именно - в 2000-2001 и 
2004-2005 гг. Однако вакцинация овец и коз 
в 2000 г не привела к стабилизации распро- 
странения ЧМЖ, так как было иммунизи- 
ровано всего 6% восприимчивого поголо- 
вья. Увеличение количества вакциниро- 
ванных животных в 2004-2005 гг. примерно 
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на 11%, возможно, явилось причиной ог- 
раничения распространения чумы мелких 
жвачных в мире в 2006 г Снижение охва- 
та вакцинацией животных против ЧМЖ в 
2006 г. до 1,7% может привести к распро- 
странению болезни в последующие годы. 

В результате анализа данных эпизо- 
отического процесса в мире за период с 
1996 по 2007 гг по чуме мелких жвачных 
была выявлена тенденция динамического 
распространения болезни в 2001-2004 гг. (в 
1996 г. было 20 неблагополучных стран, а в 
2001, 2002, 2003, 2004 гг.- 27, 32, 32, 31, соот- 
ветственно).Также выявлено приближение 
нозоареала к границам РФ (в Турции впер- 
вые ЧМЖ была зарегистрирована в 1999 г, 
в Монголии, по неофициальным данным, в 
2001г, в Афганистане - 2002 г., в Таджикис- 
тане - 2002 г, в Казахстане - 2003 гив Ки- 
тае в 2007 г. [6,9]. 

В действительности ЧМЖ распро- 
странилась гораздо шире, так как ЧМЖ 
могла протекать незамеченной или не 
была диагностирована с другими инфек- 
циями. Также необходимо отметить, что 
многие страны не предоставляют дан- 
ных о вспышках в МЭБ или подают их с 
запозданием, что усложняет анализ рас- 
пространения ЧМЖ в мире. 

Таким образом, можно предположить, 
что наибольшую угрозу РФ в отношении 


возможности заноса возбудителя ЧМЖ 
представляет распространение болезни в 
следующих государствах: Турция, Афга- 
нистан, Иран, Индия, Пакистан, Казахстан, 
Таджикистан, Монголия, Китай. 

Плотность распространения воспри- 
имчивых к ЧМЖ животных. Одним из 
важных факторов, влияющих на интен- 
сивность эпизоотического процесса и ско- 
рость распространения болезни, является 
плотность восприимчивых животных по 
территории и, отчасти, плотность населе- 
ния. Изодемическая карта России воспри- 
имчивых к ЧМЖ животных отражена на 
рис. 4 [3,7]. 

Анализируя влияние факторов (плот- 
ности восприимчивого поголовья, близости 
к границам неблагополучных государств) 
на риск возникновения ЧМЖ в РФ, мож- 
но предположить, что эта болезнь пред- 
ставляет максимальную угрозу для регио- 
нов с высокой плотностью восприимчивых 
животных на единицу площади, к которым 
относятся: Республики Дагестан, Кабарди- 
но-Балкария, Калмыкия, Карачаево-Чер- 
кессия, Ставропольский край, Астрахан- 
ская область, Республики Чувашия, Ады- 
гея, Ингушетия, Северная Осетия, Волго- 
градская область, Ростовская область, Рес- 
публики Башкортостан, Марий Эл, Татар- 
стан, Алтай, Тыва. Особую тревогу вызы- 
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Рис. 4. Плотность поголовья мелкого рогатого скота (овцы, козы) на территории РФ в 2006 году 
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вает Южный федеральный округ из-за со- 
средоточения в нем наибольшего количес- 
тва восприимчивого поголовья животных, 
близости к неблагополучным регионам по 
ЧМЖ и наиболее подходящих климатичес- 
ких условий. Имеется большой риск заноса 
ЧМЖ в республики Тыва и Алтай, находя- 
щихся в непосредственном соприкоснове- 
нии с Монголией. 

Приграничная торговля и миграция 
населения. Следующий фактор, способ- 
ный влиять на эпизоотическую обстанов- 
ку по ЧМЖ: приграничная торговля и миг- 
рация. По интенсивности вышеуказанных 
процессов на первом месте находится Юж- 
ный федеральный округ, куда не исключен 
нелегальный завоз животных из Турции и 
Ирана через Грузию, Абхазию и Южную 
Осетию. 

Республики Татарстан и Башкортостан, 
имеющие высокую концентрацию овец и 
коз, хотя и удалены от неблагополучных 
по ЧМЖ территорий, тем не менее могут 
считаться угрожающими по ЧМЖ, так как 
возможен занос возбудителя в эти респуб- 
лики по крупным транспортным линиям из 
Казахстана и Монголии. 

В связи со сложной экономической си- 
туацией в странах Центральной Азии и от- 
носительно низким уровнем жизни населе- 
ния не исключено, что мигрирующее насе- 
ление перевозит в Россию продукты жи- 
вотного происхождения. 

В Центральном федеральном округе, 
который характеризуется наличием раз- 
витой инфраструктуры, вероятность зано- 
са ЧМЖ незначительна в связи с низкой 
плотностью восприимчивого поголовья и 
слабой восприимчивостью к возбудителю 
ЧМЖ местных пород. 

Анализируя вышеизложенное, можно 
констатировать, что возможными путями 
заноса возбудителя ЧМЖ из неблагопо- 
лучных стран на территорию России явля- 
ются: 

- нелегальный импорт животных и жи- 
вотноводческих продуктов; 

- легальный импорт мясопродуктов; 

- продукты питания туристов/мигран- 
тов; 

- автотранспорт (др. виды транспорта), 
перевозящий животных и животноводчес- 
кую продукцию; 

- «естественное» 
приграничной зоне; 

- контаминированные корма (в Тм. 
зерновые); 

- отходы с борта железнодорожных со- 
ставов; 


распространение в 


- отходы с борта аэропланов, судов; 

- дикие восприимчивые животные; 

- аэрогенное распространение; 

- биотерроризм. 

Извышеперечисленных факторов наи- 
более вероятным путем заноса ЧМЖ явля- 
ется нелегальный импорт животных и про- 
дуктов животноводства из неблагополуч- 
ных государств. 

Есть и другой путь заноса ЧМЖ на тер- 
риторию России - это легальный импорт 
животных и продуктов животного проис- 
хождения. Процесс импорта в РФ пользо- 
вательского и убойного скота регламенти- 
рован только при ввозе овец и коз. 

«Ветеринарные требования при импор- 
те в Российскую Федерацию убойных овец 
и коз» предусматривают, что к ввозу в Рос- 
сийскую Федерацию допускаются здоро- 
вые животные, рожденные и выращенные 
в стране-экспортере, и данная страна сво- 
бодна от ЧМЖ в течение последних 12 мес. 
В «Санитарном кодексе наземных живот- 
ных МЭБ» прописано указание, что дан- 
ная страна должна быть свободна от ЧМЖ 
в течение последних трех лет, и животные 
не должны быть вакцинированы или были 
вакцинированы не позже 15 дней и не ра- 
нее 12 мес. перед отправкой. 

«Ветеринарные требования при импор- 
те в Российскую Федерацию мяса и мясо- 
продуктов» указывают, что мясо и мясо- 
продукты должны происходить от убоя 
здоровых животных, заготовленных в хо- 
зяйствах и административных территори- 
ях, официально свободных от болезней 
животных, в ТОМ ЧИСЛЕ: 

- крупный рогатый скот: чумы мелких 
жвачных - в течение последних 12 месяцев 
на территории страны; 

- овцы и козы: чумы мелких жвачных - 
в течение последних 12 месяцев на терри- 
тории страны.» 

В то же время «Ветеринарные требова- 
ния при импорте в Российскую Федерацию 
племенного и пользовательского крупного 
рогатого скота», «Ветеринарные требова- 
ния при импорте в Российскую Федерацию 
убойного крупного рогатого скота», «Вете- 
ринарные требования при импорте в Рос- 
сийскую Федерацию диких, зоопарковых и 
цирковых животных» для крупных парно- 
копытных не содержат ограничений в от- 
ношении ЧМЖ, но так как крупный рога- 
тый скот и буйволы являются восприим- 
чивыми животными, приведенные выше 
требования являются недостаточными для 
предотвращения заноса ЧМЖ на террито- 
рию России. 
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Выводы 

Проведение качественного анализа 
риска заноса ЧМЖ показало, что сущес- 
твует относительно высокий риск заноса 
ЧМЖ на территорию России. 

На территории Российской Федерации 
к зонам высокого риска заноса ЧМЖ от- 
носятся: Республики Дагестан, Кабардино- 
Балкария, Калмыкия, Карачаево-Черкес- 
сия, Ставропольский край, Астраханская 


область, Республики Чувашская, Адыгея, 
Ингушетия, Северная Осетия, Волгоград- 
ская область, Ростовская область, Респуб- 
лики Башкортостан, Марий Эл, Татарстан, 
Алтай, Тыва. 

В указанных регионах, с целью свое- 
временного применения противоэпизооти- 
ческих мер, необходимо систематическое 
осуществление мониторинговых исследо- 
ваний чумы мелких жвачных. 


Приложение 
Три основных метода проведения анализа риска 
Метод Принцип Особенности метода 
- обычно предшествует количественному методу 
Описание риска проводит- |- быстро реализуем 
Качест-  |ся словами: «относитель- |- доступен и возможен на основе литературных данных 
венный но высокий», «ниже, чем |- не требует специализированных экспери- 
при...», «незначительный» |ментальных исследований 
- понятная терминология. 
Предпринимается попыт- 
ка провести ранжирова- 
ние уровней риска сло- 
Полуколи- вами (высокий, средний, - компромиссное решение при отсутствии/недостатке 
чественный | НИЗКИЙ риск) или на осно-| количественных показателей 
ве балльной оценки (4-10-| - высокий уровень субъективизма в оценке 
балльная система оцен- 
ки), выводимой группой 
экспертов 
Объективный метод а ы 
оценки предполагаемого|^ наиболее информативный и точный метод 
- требует наличия/тщательного сбора количественных 
Количест- | УЩеРба, вероятности в93- показателей 
. никновения болезни, ох- 
венный вата поголовья и террито-| необходимо наличие экспериментальных данных 
ь . - осмысление результатов требует специальной подго- 
рий, выраженный в Число-| товки 
вых значениях 
РЕЗЮМЕ 


В работе представлены результаты анализа эпизоотической ситуации по чуме мелких жвачных в 
мире, оценка риска заноса возбудителя болезни в Россию, а также определены потенциально угро- 


жаемые регионы России 
ЗОММАКУ 
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аге деегитеа. 
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МЕЖДУНАРОДНЫЕ ТРЕБОВАНИЯ 
К ПРОВЕДЕНИЮ АНАЛИЗА РИСКА 


Введение 

В связи с расширением мировой тор- 
говли и увеличением количества поставок 
сельскохозяйственных и пищевых продук- 
тов импортирование животных и животно- 
водческой продукции может нести в себе 
определенный риск для импортирующей 
страны. Он может быть обусловлен как 
одной, так и несколькими болезнями. Ос- 
новой для разработки общественной поли- 
тики в отношении безопасности сельско- 
хозяйственных и пищевых продуктов явля- 
ется концепция анализа риска. Главной це- 
лью анализа риска при импорте является 
вооружение стран-импортеров объектив- 
ным и верным методом оценки риска, свя- 
занного с импортом животных, животно- 
водческой продукции, генетического мате- 
риала, кормов, биологических продуктов и 
патологического материала. 

Данные анализа должны быть общедо- 
ступными, с тем, чтобы страна-экспортер 
могла получить ясное и документирован- 
ное обоснование об условиях импорта или 
об отклонении импортной операции. 

Целью данной работы является рас- 
смотрение и анализ действующих между- 
народных требований к проведению ана- 
лиза риска. 

Методы и материалы 

Международные требования к прове- 
дению анализа риска содержатся в нормах 
следующих международных актов: 

® Санитарного кодекса наземных жи- 
вотных (ОТЕ); 

® Соглашения СФС; 

® положениях Кодекса Алиментариус. 

Согласно Санитарному кодексу назем- 
ных животных под анализом риска пони- 
мается процесс, включающий в себя иден- 
тификацию опасности, оценку риска, уп- 


равление риском и извещение о риске. 
Анализ должен быть транспарентным, с 
тем, чтобы экспортирующая страна зна- 
ла, при каких условиях импорт возможен, 
а при каких в разрешении на него может 
быть отказано. 

Соглашение СФС ВТО призывает 
страны-члены ВТО основывать свои са- 
нитарные меры на международных нор- 
мах, основных направлениях и рекоменда- 
циях, если таковые имеются. В этих обсто- 
ятельствах странам-членам рекомендуется 
проводить определение риска и принимать 
адекватные установленному риску меры 
по управлению им. 

Соглашение СФС рекомендует прави- 
тельствам регулярно обращаться к анали- 
зу риска: страны-члены ВТО должны вес- 
ти определение риска в зависимости от па- 
раметров реального риска. 

Кодекс Алиментариус ориентирует сис- 
темы контроля и сертификации импорта и 
экспорта на разработку программ по осу- 
ществлению контроля на основе точных 
целей и правильного анализа риска. 

В работе использовались общенаучные 
и частные методы исследования: анализ и 
синтез, а также сравнительно-правовой и 
формально-логический методы. 

Результаты и обсуждение 

В главу 1.3.2. Наземного кодекса вклю- 
чены основные направления и принципы, 
позволяющие вести транспарентный объ- 
ективный и документированный подсчет 
рисков в международной торговле. Таким 
образом, главным из предъявляемых к ана- 
лизу риска требований является требова- 
ние транспарентности, которое очень важ- 
но по причине того, что зачастую сведения 
являются непроверенными или неполны- 
ми, что в отсутствии полной документации 
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